
 3122لعام  233العدد            مجمة بحوث جامعة حمب         سمسمة العموم الطبية

87 
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 قسم الأمراض الجمدية والزهرية، كمية الطب، جامعة حمب)ماجستير(، *طالبة دراسات عميا
 ** قسم الأمراض الجمدية والزهرية، كمية الطب، جامعة حمب

 الممخّص
ة الحميمللللوم مّلللل الجمللللد والم اطيللللة تسللللبب  حُ الثآليللللل هللللس تكللللاثر سللللميم ل  يللللا 

 .البشري
فلس تلدبير الثآليلل  فعاليلة حملض ال لل ث ثلس الكملورلتقيليم  دراسلةتهدف هله  ال

 الأ مصية، ودراسة الآثار الجانبية والنكس.

أنثلل ( مللن  37هكللراب،  30مريضللاب بالثآليللل الأ مصللية ) 03تمللت الدراسللة عملل  
 فس مشف  حمب الجامعس. الزهريةال ارجية لقسم الأمراض الجمدية و  ةمراجعس العياد

% بجمسلات 03بتطبيق حمض ال لل ث ثلس الكملور بتركيلز  المرض  تم ع ج
أشلهر بعلد نهايلة العل ج لتقيليم  0متابعة المرضل  لملدة  تأسابيع، وتم 0أسبوعية لمدة 

 النكس.

 ملللن المرضلللل ،%56.7كانللللت نسلللبة الشلللفا  التلللام فلللس نهايلللة الأسلللبوع الرابلللع 
 %.0.0%، وبمغت نسبة عدم الشفا  03والشفا  الجزئس 

بيّنلللت دراسلللة التلللجثيرات الجانبيلللة أن التطبيلللق الموضلللعس لحملللض ال لللل ث ثلللس 
حرقلة للد  ب اب % ملن المرضل  وحسل83جلم  فيف عند التطبيلق للد  ب اب الكمور سبَب حس

   لمع ج.% من المرض ، ولم يُ حظ أي تندب أو اضطراب تصبغ تالٍ 73

 ملللللن% 33.8 اللللللنكس نسلللللبة كانلللللت أشلللللهر 0 لملللللدة المرضللللل  متابعلللللة للللللد 
 .  المرض 

 بتركيلللز الكملللور ث ثلللس ال لللل لحملللض الموضلللعس التطبيلللق بالتلللالس نسلللتنت  أنّ 
 .الأ مصية الثآليل تدبير فس وآمن فعّال% 03

 حمض ال ل ث ثس الكمور، الثآليل الأ مصية كممات مفتاحية:

 22/0/2338 بالمجمة لمنشرالبحث  ورد

 5/2338/  03تاريخ ب قبل لمنشر
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Abstract 
Warts are benign proliferation of cells of skin and mucosa, 

caused by human papilloma virus. 

The goal of the study was to evaluate the efficacy of 

trichloroacetic acid in the management of plantar warts, in addition to 

the study of the side effects and the recurrence. 
30 patients affected with plantar warts were enrolled in this 

study (17 females, 13 males), aged 4-41 years. 

The patients had been treated with topical trichloroacetic acid 

40% weekly for 4 weeks. The patients were observed for three other 

months to evaluate the recurrence. 

Complete recovery was achieved in 56.67% of the patients, 

partial recovery in 40% and no recovery in 3.3%.   

The side effects of topical trichloroacetic acid were as follows: 

slight pain sensations in 80% of the patients, burning sensation in 70% 

of the patients, no scarring or dispigmentation was observed.  

Recurrence was observed in 11.8% of the patients after 3 

months. 

As a result of this study, topical trichloroacetic acid is effective 

and safe in the management of plantar warts. 
Keywords: plantar warts, trichloroacetic acid. 
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 مقدمة: 
شلليوعاب، حيللث تللم تصللنيفها ضللمن أكثللر الأمللراض الجمديللة ضللمن الثآليللل  عللدّ تُ  

الثانويلة.  موا  فلس الرعايلة الطبيلة البدئيلة أالأملراض الجمديلة التسلعة الأكثلر تش يصلاب سل
غيلللر قاتلللل، فلللس دراسلللة أجريلللت فلللس علللام  اب جملللدي اب مرضللل 36دراسلللتها ضلللمن  تكملللا جلللر 
 .[1]حول العب  العالمس لممرض 2333

 واقتصلادياب  الأمراض الجمدية الشائعة والمن فضة المراضة عبئاب مرضلياب  تشكل 
واسلللع النطلللاق، ملللن حيلللث التكلللاليف الماديلللة المباشلللرة وغيلللر المباشلللرة لع جهلللا وتجثيرهلللا 

 .عم  نوعية حياة الأش اص
ة الحميملللللللللللوم البشلللللللللللري م مللللللللللل تتضلللللللللللمن التظلللللللللللاهرات السلللللللللللريرية ل   بحمّللللللللللل

 human papilloma virus  الثآليللل الشللائعة والثآليللل التناسللمية والثآليللل المسللطحة
عبلر التملاس المباشلر  العلدو تنتقل . Myrmeciaوالثآليل الراحية الأ مصية العميقة 

ن  مل الحاجز البشروي الطبيعس عامل مؤهب لحدوث العدو .  وغير المباشر، وا 
أو أكثلر،  أن الثآليلل قلد تشلف  عفويلاب دون عل ج  ل ل سلنتينملن رغم عم  الل

إلا أنهللا تسللبب مشللكمة عنللد معظللم المللراجعين مللن حيللث اأحللراج الاجتمللاعس، أو الألللم 
النات  عن الضغط عم  الثآليل، معيقاب الكتابة مث ب أو غير هللك. هلها علدا علن إمكانيلة 
مكانيلة نقمل  لغيلر . إضلافة إلل  أن  انتشار ال م  عند الشل ص نفسل  )التمقليل اللهاتس( وا 

 .[2]مثل حول الظفر قد تؤدي إل  حثل هلك الظفر بعض توضعاتها
هلله  الثآليللل قللد تبقلل  تحللت سللريرية لمللدة طويمللة أو قللد تنمللو لتصللل إللل  أحجللام 

 . [0]كبيرة، تستمر أشهراب أو سنيناب 
 HPVلا يوجللد علل ج مضللاد فيروسللس نللوعس لفيللروس  الوقللت الحاضللر حتلل  

العللللالم عللللن ع جللللات لمثآليللللل . وقللللد أجريللللت دراسللللات كثيللللرة فللللس [0]المسللللبب لممللللرض
الأ مصللية، إلا أن الظللروف التللس تمللر بهللا منطقتنللا، أدت إللل  عللدم تللوفّر معظمهللا أو 

للهلك بلات ملن الضلروري إيجلاد عل ج لهله   ،غ   ثمنها، هها علدا علن آثارهلا الجانبيلة
 غير مندب. و الثآليل فعّال، متوفر، ر يص نسبياب، غير مؤلم 

الكمور هس مادة كاويلة تلم اسلت دامها فلس معالجلة إن مادة حمض ال ل ث ثس 
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العديللد مللن المشللاكل الجمديللة بنجللاح وبجقللل الا ت طللات، وهللس مللادة ر يصللة، متللوفرة، 
، ونبتغلس فلس هلها [0]يمكن است دامها   ل الحمللة إه ليس لها أية سمية جهازية، و آمن

علللل ج الثآليللللل %، لعمهللللا تشللللكل أملللل ب واعللللداب فللللس 03البحللللث دراسللللة فعاليتهللللا بتركيللللز 
 الأ مصية.

  أهمية البحث: 
محللددة  غيللر –رغللم أن نسللبة  شلليوعاب، الأمللراض الجمديللة أكثللرتعللد الثآليللل مللن 

هم وهلللك بشللرا  مللن المرضلل  المصللابين بهللا يحللاولون فللس البدايللة مسللاعدة أنفسلل –بدقللة 
، أو يسلللتمعون إلللل  نصلللائل و بلللرات هويهلللم ملللن الصللليدلية مباشلللرةب الأدويلللة المسلللموحة 

ة فعاليلللة هللله  الع جلللات واضلللحة وجميلللة، لأن هلللؤلا  مّلللقِ  أن بتطبيلللق ع جلللات بديملللة إلاّ 
المرض  يمجؤون بعدها لمرعاية الطبية الأولية وكهلك الثانويلة، مشلكمين نسلبة كبيلرة ملن 

 مرض  هه  العيادات.
ت القرنين )حملض الصفصلاف( من أكثر الع جات تداولاب واست داماب هس حالاّ 

أشللهر لتحقيللق  0ال للط الأول فللس العلل ج، لكنهللا تحتللاج مللدة طويمللة تبمللغ  حيللث تعتبللر
الشفا  وغالبلاب ملا تكلون مطاوعلة الملريض سليئة ل لتلزام بلالتطبيق اليلومس لملدوا ، فيلجتس 

 الللهي كُللرشس بشللكل كبيللر لعلل ج هلله  الثآليللل الآزوت السللائل ال للط الثللانس المتللوفر وهللو
 ت طاتلل  و اصللة عنللد إضللافةب لا شللكل دائللم،وعللدم تللوفر  ب ويحتللاج إللل  أجهللزة  اصللة
بد اب من تلنفط غيلر مرغلوب بل  واضلطرابات تصلبغ علابرة أو  ،است دام  بيد غير  بيرة

 دائمة إل  أهية رحم الظفر. 
عفويلاب  ل ل  لمشلفا ملرض سلميم يميلل  الأ مصيةوهنا نعود لحقيقة أن الثآليل 

شللهر حتلل  سللنوات، ولكللن عنللدما مللدة لا نسللتطيع أن نحللددها بدقللة لممللريض بللد اب مللن أ
 تزول لا تترك أي أثر. فمن غير المبرر أن يكون الع ج مشوهاب.

 أهداف البحث: 
العيللللادة ال ارجيللللة لقسللللم  لمراجعللللسدراسللللة إحصللللائية لمرضلللل  الثآليللللل الأ مصللللية   -3

 الأمراض الجمدية والزهرية فس مشف  حمب الجامعس.
 -3. فس عل ج الثآليلل الأ مصلية% 03دراسة فعالية حمض ال ل ث ثس الكمور  -2
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% فللللس علللل ج الثآليللللل 03دراسللللة الآثللللار الجانبيللللة لحمللللض ال للللل ث ثللللس الكمللللور 
 الأ مصية.

 أشهر بعد إيقاف الدوا . 0دراسة نسبة النكس لمدة  -4
  :طريقة البحث
 دراسة تجريبية عشوائية أحادية التعمية طريقة الدراسة:

حيث استمرت الدراسلة ملدة علام كاملل فلس  مشف  حمب الجامعس مكان وزمان الدراسة:
 .2337وحزيران  2336الفترة بين حزيران 

جميع مرض  الثآليل الأ مصية ومن جميلع الأعملار واللهين للم  معايير قبول المرضى:
 يتمقوا ع جاب لتمك الآفات منه شهر عم  الأقل.

المرضللللل   -2 المرضللللل  اللللللهين رفضلللللوا اللللللد ول فلللللس الدراسلللللة. -1معاااااايير الااااارفض:
وجود عيب فس اندمال الجروح مثلل  -3 المعالجين بطرق أ ر  فس مدة أقل من شهر.

 السكري، الأمراض الوعائية المحيطية. الدا  مرض 
وبنللا ب عملل  المعللايير السللابقة شللممت الدراسللة ث ثللين مريضللاب تراوحللت أعمللارهم 

 سنة. 03و 0بين 
 %.03ث ثس الكمور محمول حمض ال ل  الأدوية المستخدمة في الدراسة:

لتشل يص  قصلة سلريرية وفحلص سلريري شلامل : ضع كلل ملريض إلل  :عملطريقة ال
ملللل   الاسللللتمارة ال اصللللة بكللللل مللللريضو  الثآليللللل الأ مصللللية أ لللله القصللللة تللللم حيللللث  ،ا 

السللريرية لكللل مللريض متضللمنة العمللر والجللنس، مللدة اأصللابة، حجللم الآفللات، وعللددها 
والع جات السابقة وترافقها مع ثآليل من نوع آ لر ووجلود أي أملراض جمديلة أو دا ميلة 

 مرافقة. 

تم تصوير الثآليل قبل المعالجة وعند كلل زيلارة، باأضلافة إلل  تنبيل  المرضل  
 ج آ ر   ل فترة الدراسة.إل  عدم تطبيق ع 

تللم تطبيللق حمللض ال للل ث ثللس  طريقااة تطبياال محمااول حمااض الخاال لمااى الثآلياال :
يجللب أن يطبللق بيللد الطبيللب حصللراب، ، و أسللابيع 0بجمسللات أسللبوعية لمللدة % 03الكمللور 

حيلللث يلللتم حمايلللة الجملللد المحللليط بلللالثؤلول بملللادة الفلللازلين، ثلللم يطبلللق المحملللول بواسلللطة 



 إش انيان د.جولخ، 

92 

، حتللل  يحلللدث وتجفيفللل عمللل  الثؤللللول اللللهي سلللبق ترطيبللل  بالملللا   ةجافللل ةقطنيللل ماسلللحة
 وهلللو نلللات  علللن ت ثلللر البلللروتين فلللس ال  يلللا الكيراتينيلللة، لا Frostingالتجملللد الأبللليض 

أملا إها أصلابت الملادة الجملد السلميم، يجلب غسلل المنطقلة بالملا   حاجة لمتعلديل بالملا ،
تللللم التقيللليم مللللن قبلللل نفللللس ، و ديومربونللللات الصلللو فلللوراب أو تعديمللل  بللللالكحول أو بملللادة بيك

 الطبيب فس كل جمسة. 
 تم تقييم المرض    ل الزيارات الأسبوعية كما يمس :  

 0)عدم تغير عدد الآفات( يج ه درجة   عدم تغير 

  1%( من الآفات، يج ه درجة 25استجابة  فيفة )زوال أقل من 

  2%( من الآفات ، يج ه درجة 75 -%25استجابة متوسطة )زوال 
   0%( من الآفات، يج ه درجة 75استجابة جيدة )زوال أكثر من 
  0شفا  سريري )زوال جميع الثآليل عن سطل الجمد سريرياب(، يج ه درجة 

وأفضللللل تعريللللف لمشللللفا  السللللريري: هللللو إعللللادة تللللرمم البشللللرة وعودتهللللا لمبنيللللة 
 .الطبيعية وهها يتضمن عودة  طوط الجمد

الموضلعس بمحملول حملض تلجثيرات جانبيلة لمعل ج  التحري عن وجلود تم كهلك
ندبلة ضلمورية  –اضطراب التصبغ  –التقرح  –حس الحرق )% 03ال ل ث ثس الكمور 

 ندبة ض امية(. –
تمت متابعة جميع المرض  شهرياب بعد إيقاف الع ج ولمدة ث ثلة أشلهر لتقيليم 

الآفللة السللابقة  حللدوث الللنكس، وهللو عللودة ظهللور الآفللة فللس نفللس المكللان، أو فللس محلليط
 بعد الشفا  التام ظاهرياب.

 SPSSتللم اسللت دام برنللام   :الطرائاال اصحصااائية التااي اسااتخدمت فااي تقيااي  النتااائ 
)معامللل الارتبللاط لبيرسللون  p اأحصللائس لتقيلليم النتللائ  الرقميللة حيللث تللم حسللاب قيمللة

Pearson correlation لمقارنلة الفلرق بلين ع قتلين هلل هلو هلام إحصلائياب أم لا، وقلد )
 .3.35أقل من  p إحصائياب إها كانت مهمةاعتبرت الع قة بين متحولين 

  :تقيي  النتائ  العلاجية
تم تقيليم النتلائ  أسلبوعياب وتقيليم فعاليلة العل ج فلس نهايلة الأسلبوع الرابلع، حيلث 
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مريضللللاب بنسللللبة  17( 0كللللان عللللدد المرضلللل  الللللهين تللللم شللللفاؤهم بشللللكل كامللللل )الدرجللللة 
مرضلل  بنسللبة  6( 0%، وعللدد المرضلل  الللهين اسللتجابوا اسللتجابة جيللدة )الدرجللة 56.7
مرضل  بنسللبة  4( 2%، وعلدد المرضل  اللهين اسلتجابوا اسلتجابة متوسلطة )الدرجلة 22

%، 6.7فقلط بنسلبة  مريضاين( 3%، وعدد المرض  مع استجابة  فيفة )الدرجلة 1333
 .%333بنسبة  واحد مريض( فكان 3أما المرض  بدون تغيير )الدرجة 

 (: استجابة المرضى في نهاية الأسبوع الرابع1جدول رق  )
 0درجة  0درجة  2درجة  3درجة  3درجة  الاستجابة درجة

 3 3 0 35 33 الأسبوع الأول
 5 0 5 33 5 الأسبوع الثانس
 33 7 6 5 2 الأسبوع الثالث
 37 6 0 2 3 الأسبوع الرابع

النسبة المئوية فس 
 الأسبوع الرابع

0.0 6.7 30.0 23 56.7 

 الشفاء:دراسة العلاقة اصحصائية بين جنس المرضى ونسب  -1
مريضلات أي نسلبة  12مريضلة شلفس ملنهن بشلكل كاملل  17بمغ عدد اأناث 

مرضلللل  أي بنسللللبة  7مريضللللاب شللللفس مللللنهم بشللللكل كامللللل  13%، وعللللدد الللللهكور 5838
5338.% 

 (: نسب الشفاء حسب جنس المرضى2الجدول رق  )
 المجموع اأناث الهكور جنس المرض 
 03 37 30 عدد المرض 

 37 33 7 الشفا 
 56.7 58.8 50.8 النسبة المئوية

 دراسلللة تملللت اأحصلللائس SPSS برنلللام  وباسلللت دام السلللابقة لممعطيلللات وفقلللاب 
وبالتلالس  (P>0,05)بين جلنس الملريض ونسلب الشلفا ، كانلت قيملة  اأحصائية الع قة

 إحصائياب، أي لا ع قة بين جنس المريض ونسب الشفا . مهمةالع قة غير 
 دراسة العلاقة اصحصائية بين لمر المرضى ونسب الشفاء:  -2

 11مريضللاُ شللفس مللنهم  19سللنة  32-0بمللغ عللدد مرضلل  الفئللة العمريللة مللن 
 7سللللنة  38-30%، وبمللللغ عللللدد مرضلللل  الفئللللة العمريللللة مللللن 5739مريضللللاب أي بنسللللبة 
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%، وبملللغ علللدد مرضللل  الفئلللة العمريلللة 5731مرضللل  أي بنسلللبة  4مرضللل  شلللفس ملللنهم 
 %.52أي بنسبة  مريضانمرض  شفس منهم  4سنة  38الأكبر من 

 (: نسب شفاء المرضى حسب الفئات العمرية3جدول رق  )
 سنة 38أكبر من  سنة 38-30 سنة 32-0 عمر المرض 
 0 7 39 عدد المرض 

 2 0 33 الشفا 
 53 57.3 57.9 النسبة المئوية

 دراسلللة تملللت اأحصلللائس SPSS برنلللام  وباسلللت دام السلللابقة لممعطيلللات وفقلللاب 
وبالتلللالس  (P>0,05)عملللر المرضللل  ونسلللب الشلللفا ، كانلللت قيملللة ل اأحصلللائية الع قلللة

وجللد ع قللة إحصللائية بلين عمللر المرضلل  ونسللب تإحصلائياب، أي لا  مهمللةالع قلة غيللر 
 الشفا . 

 المريض ونسب الشفاء:دراسة العلاقة اصحصائية بين لدد الآفات لدى   -0
مرضل  أي  5مرضل  شلفس ملنهم  7بمغ عدد المرض  الهين لديهم آفة وحيلدة 

 7مريضلاب شلفس ملنهم  12آفلات  5-2%، وعدد المرضل  اللهين للديهم ملن 7134بنسبة 
مرضللل   9آفلللات  33-6%، وعللدد المرضللل  الللهين للللديهم مللن 72أشلل اص أي بنسلللبة 

 33مرضلل  الللهين لللديهم أكثللر مللن %، وعللدد ال5535مرضلل  أي بنسللبة  5شللفس مللنهم 
 %.  25أي بنسبة مريض واحد مرض  شفس منهم  4آفات 

 (: نسب شفاء المرضى حسب لدد آفاته 4الجدول رق  )
 آفات 33أكثر من  آفات 33-6من  آفات 5-2من  آفة وحيدة عدد الآفات
 0 9 33 7 عدد المرض 

 3 5 7 5 الشفا 
 25 55.5 73 73.0 النسبة المئوية

 دراسلللة تملللت اأحصلللائس SPSS برنلللام  وباسلللت دام السلللابقة لممعطيلللات وفقلللاب 
وبالتللالس  (P<0,05)عللدد الآفللات ونسللب الشللفا ، كانللت قيمللة بللين  اأحصللائية الع قللة
. وجللد ع قلللة إحصللائية بلللين عللدد الآفلللات ونسللب الشلللفا تإحصلللائياب، أي  مهمللةالع قللة 

 الشفا  أكبر.وبالتالس كمما كان عدد الآفات أقل كانت نسبة 
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 دراسة العلاقة اصحصائية بين لمر الآفات ونسب الشفاء:  -4

مريضلللاب  14أشللهر  6بمللغ عللدد المرضللل  الللهين مللدة إصلللابتهم بللين شللهر إلللل  
 7%، وعلللدد المرضللل  اللللهين ملللدة إصلللابتهم 7134أي بنسلللبة  ضللل مر  12شلللفس ملللنهم 

%، وعللدد المرضلل  6636مرضلل  أي بنسللبة  6مرضلل  شللفس مللنهم  9أشللهر إللل  سللنة 
 مريضاان اثناانمرضل  شلفس ملنهم  5سلنتين  وحتل اللهين إصلابتهم منله أكثلر ملن سلنة 

أي  للم يشلفَ  مريضاان%، والمرض  الهين مدة إصابتهم أكثر من سلنتين 42أي بنسبة 
 %.2منهما بشكل كامل أي بنسبة 

 (: نسب شفاء المرضى حسب لمر الآفات5الجدول رق  )
 أكثر من سنتين سنة لسنتين أشهر إل  سنة 7 أشهر 6شهر ل  عمر الآفات
 2 5 9 30 عدد المرض 

 3 2 6 33 الشفا 
 3 03 66.6 73.0 النسبة المئوية

 دراسلللة تملللت اأحصلللائس SPSS برنلللام  وباسلللت دام السلللابقة لممعطيلللات وفقلللاب 
وبالتللالس  (P<0,05)عمللر الآفللات ونسللب الشللفا ، كانللت قيمللة بللين  اأحصللائية الع قللة
 وجد ع قة إحصائية بين عمر الآفات ونسب الشفا .تإحصائياب، أي  مهمةالع قة 

 وبالتالس كمما نقص عمر الآفات كمما زادت نسب الشفا .
 دراسة التأثيرات الجانبية لحمض الخل ثلاثي الكمور:-5

 تللم تقيلليم التللجثيرات الجانبيللة لمللدوا  بالاعتمللاد عملل  الفحللص السللريري باأضللافة
إللل  اسللتجواب المرضلل  عللن وجللود أي أعللراض مرافقللة أو تاليللة لتطبيللق حمللض ال للل 

 يمس: ث ثس الكمور، وتبيّن ما
أثنللا  تطبيللق الللدوا  يللزول  لل ل دقللائق، فللس مريضللاب حللس حرقللة  فيللف  23هكللر  -

 .المرض % من 73وبالتالس كانت نسبة حس الحرقة لد  تطبيق الدوا  

أثنللا  تطبيللق الللدوا  بالحامللل القطنللس يُعللز  فللس مريضللاب حللس ألللم  فيللف  20هكللر  -
غالباب لكلون الثآليلل الأ مصلية مؤلملة عنلد الضلغط فلس معظلم الأحيلان، وللوحظ أن 
هللها الألللم كللان محتمللل بشللكل جيللد مللن قبللل جميللع المرضلل ، أي كانللت نسللبة حللس 

 %.83الألم ال فيف 
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نسلبة لوحظ وجلود تقلرح سلطحس فلس الجملد المحليط بالآفلات للد  ملريض واحلد أي ب -
0.0.% 

 %.  3لم ي حظ أي اضطراب تصبغ أو تندب مكان الآفات الشافية أي بنسبة  -

 (: التأثيرات الجانبية لحمض الخل ثلاثي الكمور6الجدول رق  )
التللللللللللللللللللللللللللللللللجثيرات 

 الجانبية
اضللللللللللللللللللللللللللللللطراب  التقرح السطحس حس الألم حس الحرقة

 التصبغ 
 التندب

 3 3 3 20 23 عدد المرض 
 3 3 0.0 83 73 النسبة المئوية

 دراسة معدل النكس:  -6
أشللهر تاليللة لممللدة الع جيللة، فكللان عللدد المرضلل   0تللم متابعللة المرضلل  لمللدة 

 .المرض % من 33.8الهين نكسوا   ل هه  المدة مريضين أي بنسبة 
 :دراسةنتائ  ال

% ملللن مرضللل  00.0% ونسلللبة اللللهكور 56.7بمغلللت نسلللبة اأنلللاث فلللس الدراسلللة   -3
تملت فلس قسلم الجمديلة فلس  . فلس دراسلةتقارب النسب العالميةالدراسة، وهه  النسب 

% ونسلبة اللهكور 52.0فس تركيلا كانلت نسلبة اأنلاث  Bezmialem Vakifمشف  
ويمكللللن أن نفتللللرض أن هللللها  %، وهللللس نسللللب متقاربللللة مللللع دراسللللتنا الحاليللللة،07.7

هتماملاب الفارق بين نسبة الهكور واأناث يعود لكون اأناث أقل تحم ب للأللم وأكثلر ا
 .  بصحة قدميها

 سلللنة، حيلللث كانلللت النسلللبة الأعمللل  03-0تراوحلللت أعملللار مرضللل  الدراسلللة بلللين   -2
%، تميهللا الفئللة العمريللة 60.0سللنة وبمغللت  32-0لممرضلل  فللس الفئللة العمريللة بللين 

سللنة كانللت نسللبتهم  38%، والمرضلل  الأكبللر مللن 20.0سللنة بنسللبة  38-30مللن 
تتماشل  مللع وبائيللة الثآليللل بشللكل عللام % ملن مرضلل  الدراسللة، وهلله  النسللب 30.0

ومللن ضللمنها الثآليللل الأ مصللية التللس تشللاهد بشللكل أكبللر عنللد الأطفللال سلليما فللس 
 سنوات المدرسة، حيث توافقت نسب دراستنا مع النسب العالمية.

% 06.7أشللهر الأعملل  نسللبةب حيللث بمغللت  6كانللت مللدة اأصللابة بللين شللهر إللل    -0
أشلللهر لسلللنة  7 ضللل  اللللهين ملللدة إصلللابتهمملللن مرضللل  الدراسلللة، وبمغلللت نسلللبة المر 
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% ملن 20.0%، أما المرض  الهين عمر آفاتهم أكثر ملن سلنة فكانلت نسلبتهم 03
مرضلل  الدراسللة، وهللها يُفسللر بللجن النسلللبة الأعملل  مللن مرضلل  الثآليللل الأ مصلللية 
يراجعللون  لل ل الأشللهر الأوللل  لبصللابة بسللبب الألللم المرافللق  اصللةب عنللد المشللس 

 بعض الأحيان معيقاب لممارسة النشاطات اليومية.والهي قد يكون فس 

تفللاوت عللدد الآفللات بللين مرضلل  الدراسللة، وكانللت النسللبة الأعملل  لممرضلل  الللهين   -0
 33-6%، ت هلللا المرضللل  اللللهين للللديهم ملللن 00.0آفلللات بنسلللبة  5-2للللديهم ملللن 

%، 20.0%، أملا المرضل  ملع آفلة وحيلدة فكانلت نسلبتهم 03آفات وكانت نسبتهم 
 % من مرض  الدراسة.30.0كانت نسبتهم  33ين آفاتهم أكثر من والمرض  اله

% من المرض  قصة عدو  فس محليط الملريض، وهلها مُفسّلر بكلون 00.75هكر   -5
الثآليللل ملللرض فيروسلللس ينتقلللل بالتملللاس المباشللر أو غيلللر المباشلللر ملللع الأشللل اص 

 حاممس الفيروس فس محيط المريض.

% 03أنللواع أ للر  مللن الثآليللل بنسللبة ترافقللت الثآليللل الأ مصللية فللس دراسللتنا مللع   -6
% ملللن 05ملللن المرضللل ، حيلللث كلللان الترافلللق الأكبلللر ملللع الثآليلللل الشلللائعة بنسلللبة 

مرضلل  الدراسلللة أي حلللوالس ثملللث المرضللل ، بينمللا كانلللت نسلللبة الترافلللق ملللع الثآليلللل 
% مللن مرضلل  الدراسللة، وهللها مُفسّللر لوجللود تللدا ل فللس الأنمللاط 5المسللطحة فقللط 

 الأشكال السريرية المتنوعة.الفيروسية لمثآليل بين 

%، وهلللو مُفسّلللر 7.5ترافقلللت الثآليلللل الأ مصلللية ملللع التهلللاب الجملللد التلللجتبس بنسلللبة   -7
فللللس الحللللاجز الجمللللدي ويُسللللهّل د للللول  كللللون التهللللاب الجمللللد التللللجتبس يسللللبب  ملللل ب 
% ملن المرضل ، وترافقللت ملع سللعفة 5الفيلروس، وترافقلت الثآليللل ملع فقلر دم لللد  

 لمرض .% من ا0.75أظافر بنسبة 

كللان العللرض الوحيللد لللد  مرضلل  الدراسللة الألللم عنللد المشللس أو الضللغط وبمغللت   -8
% مللن مرضلل  الدراسللة، وهللو السللبب الرئيسللس الللهي راجللع مللن أجملل  80.75نسللبت  

 المرض .

% من مرض  الدراسة است دموا ع جات سلابقة، حيلث جلرّب 55لوحظ أن نسبة   -9
% مللن 33.25مقللرنين، وجللرّب % مللن المرضلل  العلل ج بالمركبللات الحالّللة ل00.75
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% ملللن المرضللل  جرّبلللوا الآزوت السلللائل، وهلللها 33المرضللل  الت ثيلللر الكهربلللائس، و
مُفسّللر كللون العلل ج بالمركبللات الحالللة لمقللرنين هللس ال للط الأول فللس علل ج الثآليللل، 

 ومن ضمنها الثآليل الأ مصية. 

فلس عل ج  فعّلالاب  اب ع جيل اب %  يلار 03كان حمض ال ل ث ثس الكمور بتركيلز  
   .، ول  تجثيرات جانبية أصغريةالثآليل الأ مصية

 مقارنة نتائ  الدراسة الحالية مع الدراسات العالمية:
 Pelin Cengiz ،Nazan Emiroglu،Ozlem Suالدراسلة التلس قلام بهلا كلل ملن  -3

 Bezmialem Vakifفللللس قسللللم الجمديللللة فللللس مشللللف   Nahide Onsunو

University Hospital  2336فس استنبول، تركيا، عام : 

% والعلل ج بللالكس البللارد لمثآليللل 03فعاليللة وأمللان حمللض ال للل ث ثللس الكمللور 
 الأ مصية.

Effectiveness and safety profile of 40% Trichloroacetic acid 

and cryotherapy for plantar warts 
ريضلللاب ملللنهم م 00علللول  ( اب هكلللر  03أنثللل ،  00)مريضلللاب  65ضلللمّت الدراسلللة 

 02جمسلات بفاصلل زمنلس أسلبوعين بلين كلل جمسلتين، وعلول   0بالآزوت السائل عم  
جمسلات بفاصلل أسلبوع  0% عمل  03مريضاب منهم بحمض ال ل ث ثس الكملور بتركيلز 

 بين الجمسة والجمسة التس تميها.
فللللس نهايللللة الأسللللبوع الرابللللع مللللن الدراسللللة التركيللللة بمغللللت نسللللبة التحسللللن الجيللللد 

%، 0.0%، ونسلللبة التحسلللن ال فيلللف 00.0نسلللبة التحسلللن المتوسلللط كانلللت %، و 00.0
 % من مرض  الدراسة التركية.23ولم يحدث أي تغيير عند 

ونتللائ  دراسللتنا مللع م حظللة أن التقيلليم  Pelinتمللت المقارنللة بللين نتللائ  دراسللة 
 لم يتضمن الشفا  التام بشكل مستقل. Pelinفس دراسة 

 Pelin(: مقارنة نتائ  الدراسة الحالية مع دراسة 7الجدول رق  )
 الدراسة التركية الدراسة الحالية TCAدرجة الاستجابة لل 
 %23 %0.00 (3دون تغيير )درجة 

 %0.0 %6.67 (3تحسن طفيف ) درجة 
 %00.0 %30.00 (2تحسن متوسط )درجة 
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 0و 0تضمنت درجة  %00.0 %23 (0تحسن جيد )درجة 
 لم تتطرق الدراسة لنسبت  المستقمة %56.67 الشفا  التام

( ن حللظ أن النسللبة الأعملل  لدرجللة الاسللتجابة فللس 7مللن  لل ل الجللدول رقللم )
( حيلللث 2كانلللت لمتحسلللن المتوسلللط، والمُعبّلللر عنللل  فلللس دراسلللتنا بالدرجلللة ) Pelinدراسلللة 

 Pelin%، يميللل  فلللس دراسلللة 30.00%، وكانلللت نسلللبت  فلللس دراسلللتنا 00.0بمغلللت نسلللبت  
( 0و 0%، والمُعبّر عن  فلس دراسلتنا بالدرجلة )75التحسن الجيد، ويُمثّل شفا  أكثر من 

% 56.67( و0% لمدرجللة )23%، وكانللت نسللبت  فللس دراسللتنا 00.0حيللث بمغللت نسللبت  
( فللس دراسللتنا فبمغللت نسللبت  فللس 3(، أمّللا نسللبة التحسللن الطفيللف أي الدرجللة )0لمدرجللة )
%، وبمغللت نسلبة عللدم التغييللر 6.67راسلة الحاليللة %، ونسللبت  فللس الدPelin 0.0دراسلة 

 %.  0.00%، أمّا فس الدراسة الحالية فبمغت Pelin 23فس دراسة  3أي الدرجة 
( يُعبّللر عللن 8تملت المقارنللة بلين الآثللار الجانبيلة فللس الدراسلتين، والجللدول رقلم )

   هه  المقارنة:

   Pelinمقارنة التأثيرات الجانبية لمدراسة الحالية مع دراسة  :(8الجدول رق  )
 الدراسة التركية الدراسة الحالية التجثيرات الجانبية

 الألم
)وكان ألم  فيف  83

 ومحتمل بشكل جيد(
33 

 53 73 حس حرقة أو حكة
 3 0.0 تقرح أو فقاعة
 لم تتطرق الدراسة ل  3 اضطراب تصبغ

 7.3 3 الحُمام 

كللان  Pelin( تبلليّن أن التللجثير الجللانبس الأهللم فللس دراسللة 8 لل ل الجللدول )مللن 
% مللللن 53حللللس الحرقللللة أو الحكللللة عنللللد تطبيللللق حمللللض ال للللل ث ثللللس الكمللللور بنسللللبة 

 % من مرض  الدراسة.73المرض ، أمّا نسبت  فس دراستنا فبمغت 
% من المرض ، بينما بمغت نسلبت  فلس Pelin 33كانت نسبة الألم فس دراسة 

% مللن المرضلل ، ويعللود هلللك لكللون الثآليللل الأ مصللية مؤلمللة عنللد الضللغط 83دراسللتنا 
)مثال: عند تطبيق الدوا  بالحامل القطنلس(، باأضلافة لكلون الفئلة العمريلة فلس الأغملب 

ن سلللنة، ملللع التجكيلللد أن الأللللم ال فيلللف عنلللد التطبيلللق فلللس دراسلللتنا كلللا 38أطفلللال تحلللت 
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محللتم ب بشللكل جيللد عنللد جميللع المرضلل ، ولللم يكللن سللببج لأي مللريض أن يطمللب إيقللاف 
 الجمسة أو الانسحاب من الدراسة.

%، بينملا للم تُ حلظ الحملام  عنلد Pelin 7.3بمغت نسبة الحُمام  فس دراسة 
 أي مريض فس الدراسة الحالية.

 Pelin أي تقللللرح أو فقاعللللة ولللللم تتطللللرق دراسللللة Pelinلللللم يُسللللجّل فللللس دراسللللة 
% ولللم يُ حللظ 0.0لاضللطراب التصللبغ، بينمللا كانللت نسللبة التقللرح السللطحس فللس دراسللتنا 

 اضطراب تصبغ عند المرض .
 Fakhrozaman Pezeshkpoor ،Mahnazكلللل ملللن  الدراسلللة التلللس قلللام بهلللا -2

Banihashemi ،Mohammad Javad Yazdanpanah ،Hadis 

Yousefzadeh ،Mohammad Sharghi ،Hossein Hoseinzadeh  مشلف  فلس
Ghaem كميلللة الطلللب البشلللري فلللس جامعلللة مشلللهد لمعملللوم الطبيلللة فلللس إيلللران، علللام ،
2332: 

% ملللع حملللض ال لللل ث ثلللس 83دراسلللة مقارنلللة لحملللض ال لللل ث ثلللس الكملللور 
 % فس ع ج الثآليل الشائعة05الكمور 

Comparative study of topical 80% trichloroacetic 

acid with 35% trichloroacetic acid in the treatment 

Of the common wart 

مريضلللاب ملللنهم بتطبيلللق حملللض ال لللل  03مريضلللاب، علللول   55ضلللمت الدراسلللة 
% 05مريضللاب عولجللوا بتطبيللق حمللض ال للل ث ثللس الكمللور  25%، و83ث ثللس الكمللور 

 .6بجمسات أسبوعية حت  الشفا  عم  أن يكون الحد الأعم  لعدد الجمسات هو 

 Fakhrozaman ونتائ  دراسةتمت المقارنة بين نتائ  دراستنا 
 ( يوضّل هه  المقارنة:9والجدول رقم )
 (: مقارنة نتائ  الدراسة الحالية مع نتائ  الدراسة اصيرانية9لجدول رق  )ا

 TCA 80%الدراسة اأيرانية  TCA 40%ة الدراسة الحالي درجة الاستجابة
 TCAالدراسة اأيرانية 

35% 

 %3 %3 %0.00 )3درجة (لا تغيير
 %60 %00.0 %6.67 (3)درجة تحسن  فيف 

 %20 %23 %30.00 )2تحسن متوسط )درجة 
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 0)تضمنت درجة  %06.7 %23 )0تحسن جيد )درجة 
 %32 (0و

 لم يدرس بشكل مستقل لم يُدرس بشكل مستقل %56.67 (0شفا  تام )درجة 
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